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(Aus dem physiologisehen Laboratorium der Akademie der Wissens.chaften.) 
Stud ien  
~ iber  d ie  Wiederbe lebung des  Herzens .  
Von 
Dr. &. ] IKu l iabko~ Privatdocent in St. Petersburg. 
(Hierzu Tafel III.) 
In der medieinischen und speciel] physiologischen Literatur 
finden wir verschiedene Angaben fiber die ungemeine Lebensffthigkeit 
des Herzens~ welches man seit langer Zeit nicht ohne Grund als das 
u l t imum mor iens  im ganzen Organismus zu betrachten pflegt. 
Die Fierzen einiger niederer Kaltblater bieten die krassesten Bei- 
spiele dazu: so kann das ausgeschnittene und suspendirte Froschherz 
mehrere Tage lang pulsiren, wenn man es nur vor dem Austrocknen 
schatzt; das isolirte SehildkrStenherz pulsirt bei ganstigen Bedingungen 
]0--12 Tage hindurch und noch mehr. Die Lebensf~higkeit des 
Warmblaterherzens ist natarlich nieht so gross, doch ist sie auch 
ziemlich bedeutend, und auch bier kSnnen wir beobachten, dass die 
tterzbewegungen nach dem Tode des thierischen Organismus mehrere 
Stunden lang dauern. So fanden Czermak und P io t rowsky( ] ) ,  
dass die Pulsation des Kaninchenherzens in einer Reihe yon 60 Be- 
obachtungen am langsten 36 Minuten w~thrte. Rousseau (2) be- 
obachtete bei tier Obduction der Leiche einer hingerichteten Frau 
die Herzbewegungen 29 Stunden nach dem Tode. Vu lp ian  (3) 
sah die Pulsation am Hundeherzen 931:12 Stunden nach dem Tode. 
R ~ g n a r d und L o y e (~) beobachteten aber bei tier Obduction eines 
Hingerichteten, welebe 20 Minuten naeh dem Tode stattgefunden 
hatte, class jede Herzbewegung ungef~hr nach einer Stunde aufh~rte. 
Das Eintreten des Herzstillstandes i t jedoeh kein unwiderruf- 
liehes Merkmal far den vollstandigen Tod dieses Organs. A r n a u d (5) 
liess Kaninchen verbluten und spritzte einige Minuten nach dem Auf- 
hSren der Herzth~tigkeit defibrinirtes und erw~trmtes arterielles Blut 
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in der Ricbtung zum Herzen in die Aorta ein: sofort setzten die 
Herzschlage wieder ein. H 6 d o n und G i l l  s (6) wiederholten den 
g!eichen Versuch mit dam Herzen eines hingerichteten Verbrechers 
zu einer Zeit, als die Bewegungen schon aufgehSrt hatter und das- 
selbe auf Reize nicbt mehr reagirte. Bei Einspritzung erwarmten 
arteriellen Blutes in die Coronargefasse traten jedes Mal deutliche 
rhythmische Pulsationen tier VorhSfe und des rechten Ventrikels ein. 
Dieselben Resultate rhielten die Autoren auch am Hundeherzen. Die 
Methode der kiinstlicben Circulation am isolirten Herzen hat uns 
die MOglichkeit gegeben, festzuste]len, dass auch das Warmbltiterherz 
die Fi~higkeit besitzt, eine ziemlich langdauernde Pulsationspause zu
i~berleben. Schon Langendor f f  bemerkt in seiner ersten Mit- 
theilung (7)i dass man bei der Praparation und Vorbereitung des 
Herzens zu Yersuchen mit kanstlicher B1utdurchstrSmung i~berhaupt 
nicht nSthig hat, sich besonders zu beeilen; gewSbnlich konnte er 
die Herzth~tigkeit nach einer ziemlich langen Pause, zuweilen sogar 
nach 2 Stunden w~eder erwecken. In Folge dessen ist er der 
Meinung, dass dieses stets mSglich w~re, wenn nur der Herzmuskel 
noch nicht in Erstarrung ilbergegangen ist. Wader der durch Ki~lte 
noch der dutch abermassige Erwarmung erzeugte Stillstand bewirkt 
ein endgiiltiges Stehenbleiben des Herzens. Die DurchstrSmung mit 
physiologischer KochsalzlSsung an 8telle des Blutes hat schne]le Er- 
schlaffung und AufhSren der Herzpulsation zur Folge; wenn man 
jedoch den Blutstrom erneuert, so stell't sich die Pulsation bald 
wieder in frfiherer Energie ein. Rusch  (8) land, dass auch ver- 
schiedene andere Flt~ssigkeiten (lackfarbiges Blut, Blutserum, Ringer- 
sche LSsung u. s. w.) befi~higt sind, die in Folge der ~TaC1-Durch- 
strSmung sistirte Herzth~tigkeit wieder herzustellen. In den Ver- 
suchen yon P ort  e r (9), welche er auf dem IV. Physiologen-Congresse 
in Cambridge demonstrirte, pulsirten sogar isolirte Lappen aus der 
Wand des Hundeherzens bei Speisung derselben mit Blutserum dutch 
die Coronargefi~sse, wenn man sie in eine Atmosphare yon reinem 
Sauerstoff bei hohem Druck brachte. 
hn vorigen Jahre (1901) erschien eine Mittbeilung yon Dr. L o c k e 
(10), in welcher er eine neue Methode kt~nstlicher Circulation am 
S~tugethierherzen beschreibt. Auf Grund seiner friiheren Unter- 
suchungen (11), sowie auch detaillirter Blutanaiysen ~on Abder -  
ha l  d e n (12) bereitete L o cke eine ktmstliche Mischung, die bei ge- 
ni~gender Erwi~rmung und Sauerstoffsattigung die Thatigkeit des aus- 
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geschnittenen Kaninehenherzens mehrere Stunden lang erhalten konnte. 
Auf dem V. Physiologen-Congresse zu Turin~ wo Locke  seine Ver- 
suche demonstrirte, pulsirte das isolirte Kaninchenherz mit unver~n- 
derter Energie yon 7 Uhr Morgens bis zum Abend, - -  also mehr 
als 12 Stunden hindurch. Was die Fi~higkeit, die Herzthi~tigkeit 
aufreeht zu erhalten, anbetrifft, so steht die L o c k e'sche Fltissigkeit, 
die eine der Zusammensetzung der mineralen Bestandtheile des 
Blutes i~hnliche Salzl6sung darstellt und yon organischen Substanzen 
nur noch 0,1% Dextrose enthalt, keineswegs dem defibrinirten 
Blute nach. 
Die L ocke'sche Methode ist zweifelsohne yon ungeheurer Be- 
deutung far die Entscheidung verschiedener Fragen aus dem Gebiete 
der Physiologie des Herzens und for das Studium der Erni~hrung 
des Herzmuskels. Zugleich ist sie so einfach und bequem, dass sie 
mit Recht den klassiscben Methoden zugezi~blt werden kann. Die 
Ersetzung des Blutes dutch eine kiinstlicbe Mischung gewi~hrt, ab- 
gesehen von der Vereinfachung der Manipulationen~ noch den Vor- 
theil, dass wit dabei unmittelbar die Einwirkung verschiedener Fac- 
toren auf das Herz selbst, nicht abet auf ein so veri~nderliehes 
lebendes Medium wie das Nut, beobachten und constatiren kSnnenl). 
Die rhythmisehe Herzthgttigkeit geht bei der Durchstr6mung des 
Herzens mit L o c k e' scher Fltissigkeit nicht weniger egelmassig und 
energisch als bei der Blutspeisung vor sich. An dem suspendirten 
und auf diese Weise ernhhrten Herzen lassen sich alle fundamentalen 
Experimente betreffs der Einwirkung yon Temperatur, Elektrieiti~t, 
mechanischer Reizung, Vagusreizung u. s. w. ausftihren. Es gelang 
mirvor  kurzer Zeit, diese Methode der ktinstlichen Circulation am 
isolirten Vogelherzen anzuwenden und dasselbe bei entspreehenden 
TemperaturverhNtnissen zu erhalten, wie ich schon im ,,Centralblatt 
far Physiologie" (13) mitgetheilt habe. Ein besonderes Interesse 
aber verdienen die Erscheinungen, welche beim knhalten der Circu- 
lation und Erneuerung derselben nach einer mehr oder weniger 
langen Pause auftreten, -- Erseheinungen des Ab st er ben s und 
der Wiederbe lebung des Herzens. 
1) Yon diesem Standpunkt aus erscheint die citirte Methode filr toxiko- 
logische und pharmakologische Untersuchungen besonders geeignet. In dieser 
l~ichtung babe ich bereits eine Reihe yon Versuchen unternommen, dieschon 
viele ausserst interessante R sultate gegeben haben. Sphter hoffe ieh auf diese 
Frage zurfickkommen zu k6nnem 
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Wenn w ir bei ganz regelm~ssiger rhythmischer Thatigkeit des 
ausgeschnittenen Herzens, welche mittelst der bekannten Vorrich- 
tungen (nach Prof. E n g e 1 m a n n) graphisch registrirt wird, den Zu- 
fluss der L0sung plStzlich unterbrechen, so dauern die Herzens- 
contractionen noch ziemlich lange: 2--3, sogar 5 Minuten fort. An- 
fangs kann zuweilen ein nicht unbedeutendes Wachsen der Amplituden 
beobachtet werden, bald aber werden die Herzschl~ge nach und nach 
schwacher (eventuell nach einer zweiten VergrSsserung der Ampli- 
tuden, welche einer CO~-Vergiftung zuzuschreiben ist), und gleich- 
zeitig tritt noch eine originel]e Umgestaltung der Cardiogramme auf, 
als ein constantes Symptom eines eingetretenen Sauerstoffmangels 
und einer Herabsetzung des Stoffwechsels mit Anhaufung der Zer- 
setzungsproducte im Herzen. Diese Veranderung der Curve besteht 
darin~ dass yon je zwei auf einander folgenden Contractionen die eine 
-- z. B. die ungerade - -  unverandert bleibt, wahrend die nachst- 
folgende -- also die gerade-  immer schwacher und schw~cher 
wird. (In der Graphik werden die entsprechenden Li ien kilrzer und 
k~rzer.) In Folge dessen nehmen die Cardiogramme einen deutlich 
di k r o ti s che n Charakter an, und der Dikrotismus w/~chst immer 
vollkommen regelmassig, bis alle geraden Contractionen ganz schwach 
werden und ihre Amplituden nur 1/4 oder 1/5 der ursprfinglichea 
ttShe betragen, die ungeraden abet ihre frOhere ttShe fast unver~ndert 
behalten und nur viel sparer eine allmahliche K~trzung erfahrenl). 
Gleichzeitig kann man eine steigende Verlangsamung der Contractions- 
perioden beobachten, die nut theilweise mit der Abkiihlung znsammen- 
h~ngt. Wenn nun sowohl die geraden als auch die ungeraden Con- 
tractionen ziemlich schwach geworden sind, tritt ein anderes ~chon 
fr[~her bekanntes Symptom des Absterbens des Herzens ein: bei ver- 
langsamtem Rhythmus macht das Herz nach einer kurzen Pause eine 
einmalige sehr starke Contraction; ihr folgen eine Reihe ganz schwacher 
Contractionen, worauf das Herz zu schlagen aufh0rt. Manchmal treten 
nach einer mehr oder weniger langen Pause noch eine oder zwei 
starke Contractionen auf, dann erfolgt ein dauernder terminaler Still- 
1) Ein ~hnliches Bild hat Dr. Strauch aus Leipzig am Herzen der 
Aplysia in Iqeapel bei Vergiftung desselben dm'ch Kohlens~ture b obachtet. Am 
S~ugethierherzen erhielten u. A. Wedensky und Tur dikrotische Cardio- 
gramme bei Yagusreizung yon gewisser Intensit~t und Frequenz. Siehe auch 
bei Porter (Americ. Journ. of Physiology. 1898). 
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stand. Eine schwache rhythmische Pulsation der Vorh6fe macht sich 
noch eine gewisse Zeit bemerkbar; scbliesslich hi)rt auch diese auf. 
Bei einer genauen Beobachtung des sich contrahirenden tterzens 
kann man sich leicht davon ilberzeugen, dass die Erscheinung 
des Dikrotismus yon auftretenden StOrungen in der Thatigkeit 
des recbten und linken Ventrikels abhangig ist. Beim Abschliessen 
tier Circulation beeinflusst der mangelhaft gewordene Stoffwechsel 
in erster Linie die m~chtigere volumin6se Muskelmasse des linkeu 
Ventrikets. Wenn tier Dikrotismus schon deutlich hervorgetreten 
ist, entsprechen die schwacheren Contractionen ut der Th~itigkeit 
des rechten Ventrikels und hSren gerade an der Grenze zwischen 
der rechten und linken Herzkammer auf. Die st~trkeren, ungeraden 
Contractionen beginnen jedoch wie frt~her yon den VorhSfen und 
gehen auf den rechten und linken Ventrikel abet. 
Wenn wit nach einem mehr oder weniger langen Ausbleiben 
der Herzth~tigkeit den Circulationsstrom der erwarmten Flt~ssigkeit 
erneuern, so treten die Herzcontractionen ziemlich bald wieder auf, 
meistens schon nach einigen Secunden. Anfangs sind sie schwach 
und unregelmassig und beschranken sich auf alas Gebiet der Mandung 
der beiden Venge cavae, dann abet nehmen sie stetig an Starke zu, 
gehen auf die VorhSfe und den rechten Yentrikel aber, und schliess- 
lich kommt das gauze tterz wieder in rhythmische Bewegung. Der 
Dikrotismus erscheint dabei in umgekehrter Reihenfolge: der anfangs 
ziemlich starke Unterschied zwischen den Amplituden der geraden 
und ungeraden Contractionen vermindert sich allm~thlich und ver- 
schwindet schliesslich vollstandig, meistentheils noch bevor die Am- 
plituden ihre frahere HShe erreicht haben. In einzelnen F~tllen 
traten nach Erneuerung der Circulation die verkarzten geraden Con- 
tractionen bei noch nicht vollstandiger Erschlaffung des Herzmuskels 
nach den ungeraden Contractionen auf; in Folge dessert entsteht 
dann eine theilweise Verschmelzung tier ungeraden und der geraden 
Contractionen. Zuweilen zeigt es sich, dass der vollstandigen 
Wiederherstellung eines regelmassigen Rhythmus einzelne Gruppen 
yon Contractionen vorangehen, welche durch mebr oder weniger 
lange Pausen getrennt sind. 
Die Erscheinungen, die sich bei Schliessung und Erneuerung der 
Circulation am Vogetherzen beobachten lassen, weisen jedoch einige 
Unterschiede im vergleich mit  den soeben beschriebenen Erschei- 
nungen am S~tugethierherzen" auf. Besonders hervorzuheben ist bier- 
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bei die secund~tre Versti~rkung der Contractionen ach Schliessung 
der Circulation; zudem liisst sich am Yogelherzen die regelmi~ssige 
Pulsation bedeutend schwieriger wieder herstellen. Ausserdem ist 
zu bemerken, dass der Verlust der Pulsationsfi~higkeit vollkommen 
unabhangig yon der Erstarrung des Herzmuskels eintritt. 
Was nun die Zeitdauer anbetrifft, in der das Siiugethierherz 
ohne Zufluss der Ni~hrfli~ssigkeit verbleiben kann, ohne dabei die 
Fi~higkeit zur Restitution seiner Thiitigkeit zu verlieren ~), so babe ich 
schon im vorigen Jahre einige yon meinen Beobachtungen mit- 
getheilt2), bei welchen die Pause 10, 15, 25 Minuten dauerte und 
die Pulsation nach Erneuerung der Circulation mit der Locke'scheu 
Fltissigkeit wieder eintrat, ungeachtet der dabei stattfindendea Ab- 
kiihlung. Bei einem Versuche dauerte die Unterbrechung fiber eine 
halbe Stunde~ wobei noch das Herz bei einem Frost yon unter 
- -4  0 C. ohne besondere Vorsichtsmaassregeln aus einem Labora- 
torium in das andere transportirt wurde, und trotzdem konnte das 
Herz bei Wiederherstellung des Fliissigkeitsstromes sofort wieder 
zur Thi~tigkeit gebracht werden. Dieser Versuch veranlasste mich 
zu untersuchen, ob die Unterbrechung in der Durchstriimung 
und die Thi~tigkeitspause noch langere Zeit dauern k0nnte, ohne 
die Lebenskraft des ausgeschnittenen Saugethierherzens schwer zu 
schi~digen und seine Pulsationsfi~higkeit zu vernichten. Ich erlaube 
mir hier die Protokolle einiger Versuche anzuf~hren, in welchen es 
mir gelungen war, den Abbruch der Ni~hrungszufuhr am Si~ugethier- 
herzen bedeutend we i te r  auszudehnen, als es his jetzt ftir 
Warmbliitergewebe iiberhaupt far mSglich gehalten wurde. 
In dem Versuche yore 19. Januar 1902 wurde die kfmstliche 
Circulation am Kaninchenherzen um 3 Uhr Nachmittags eingeleitet. 
Es wurde an diesem Herzen die Wirkung yon Wi~rme und KMte 
untersucht und ausserdem die Circulation drei Mal auf 20, 21 und 
25 Minuten unterbrochen. Um 5 Uhr 20 Minuten Nachmittags, als 
die Contractionen schon ganz schwach geworden waren, wurde das 
Herz unmittelbar mit Schnee bedeckt. Nach 2 Minuteu wurde der 
Schnee entfernt; die Pulsation, die in Folge der starken hbktihlung 
1) Arn~ud sagt dariiber Folgendes: . 9 .,,l'~tat du nouveau-n~, le refroi- 
dissement artificiel, la r~sistance vitale dnergique m'ont paru augmenter eette 
dur~e (de peu de minutes  d'~i l leur) ."  L. c. p. 398. 
2) Siehe meinen Vortrag den 12. November 1901 in der Russischen Ge- 
sellschaft ftir 5ffentliche Gesundheitspflege (russisch). 
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aufgehSrt hatte, begann yon Neuem, War sogar starker als fraher, 
wenngleich die Schlage verlangsamt waren. Um 5 Uhr 40 Minuten 
wurde das Herz sammt der in die Aorta gesetzten Canille in die 
kalte Abtheilung des Laboratoriums getragen und dort bis zum 
n~tcbsten Morgen ohne Circulation liegen gelassen. Die Erneuerung 
der Circulation am Morgen des niichsten Tages bewirkte sofort 
ein Auftreten der Pulsation im Gebiet der Venae cavae; sp~iter 
erstreckten sich die Contractionen auch auf die Auriculae cordis. 
Leider rief aber Ueberhitzung der circulirenden Flt~ssigkeit ~aber 
500 C. den Stillstand und eine W~irmeerstarrung des Herzens 
hervor. 
Am 23. Januar um 5 Uhr Nachmittags wurde das Herz eines 
gesunden~ gut gen~hrten Kaninchens herausgeschnitten u d gab bei 
kanstlicher DurcbstrSmung bei einer Temperatur yon ca. 40 o C. 
eine Reihe energischer, regelmassiger Contractionen. Die Durch- 
stri~mung wurde eine Stunde lang fortgesetzt. Darauf wurde um 
6 Uhr Abends der Strom der Flt~ssigkeit unterbrochen und das 
Herz mit der Cani~le in einem Eisschrank, wo die Temperatur 
genau 0 o C. betrug, gebracht. Nach ca. 5 Minuten hSrte jede Pulsation 
auf. Am n~chsten Tage um 12 Uhr Mittags - -  nachdem also 
das Herz  18 Stunden auf  dem E is  ge legen hat te  - 
wurde dasselbe wieder in den Apparat eingestellt, und es verging 
keine halbe Minute, als sich schon energische rhythmische Con- 
tractionen im Gebiet der Milndung der beiden u cavae zeigten, 
die sich bald auch auf die HerzShren ausdehnten. Nach ungefahr 
einer halben Stunde traten ziemlich starke rhythmische Contractionen 
des rechten Ventrikels auf; die Th~itigkeit des linken Ventrikels 
konnte dagegen nicht restituirt werden. Die Contractionen blieben 
aber die ganze Zeit unregelm~ssig: auf je 6- -10 schw~chere 
Zuckungen folgte eine starke, dann wieder eine Reihe schwachere u. s. w. 
~ach etwa 3 Uhr hatten sich die Contractionen schon sehr verlang- 
samt und wurden bestandig schwacher und schwacher. Bei Ersatz 
der SalzlSsung durch Blut erfolgte eine VergrSsserung der Ampli- 
tuden nebst Verlangsamung der Contractionen, die noch die Neigung 
zeigten, mit eiaander zu verschmelzen. Um 41/s Uhr hOrte die 
Pulsation vollst~indig auf und konnte auch durch unmittelbare 
elektrische oder mechanische Reizung des Herzens nicht mehr her- 
vorgerufen werden. 
Ein besonderes Interesse verdient der Versuch vom 7. und 
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8. Februar d. :I. Um 11 Uhr Morgens, den 7., starb eine Katze 
wiihrend der Aethernarkose, und alle Bemiihungen~ sie durch kiinst- 
liche Athmung zu beleben, blieben erfolglos; darauf wurde das Herz 
des Thieres, welches keine Pulsation mehr zeigte, herausgenommen, 
praparirt und in den Apparat Zur kiinstlichen DurchstrSmung ein- 
gesetzt. Start der gewShnlichen Fli]ssigkeit mit 0,1% igem Dextrose- 
gehalt wurde aber eine etwas concentrirtere SalzlSsung mit 
dem doploelten Dextrosegehalt verwendet. Bei DurchstrSmung mit 
dieser FlOssigkeit zeigten sich einige schwache Contractionen, die 
abet bald vollkommen aufhSrten. Die Durchleitung dieser Fliissig- 
keit wurde yon 111/~ bis 3 Uhr Naehmittags fortgesetzt, und das Herz 
blieb die gauze Zeit absolut bewegungslos. Als darauf die Flassigkeit 
durch die gew6hnliche L ocke'sehe L6sung ersetzt wurde, trat die 
Pulsation sofort wieder auf. Es erfolgte somit in Folge tier Ver- 
~nderung der chemischen Zusammensetzung der circulirenden Flt'lssig- 
keit ein Herzstillstand, welcher mehr als drei Stunden lung whhrte; 
bei Eintritt ganstiger Bedingungen stellteu sich jedoch die Contrac- 
tionen alsbald wieder ein 1). Als nun ,con Neuem eine regelmassige 
tterzth~tigkeit wieder hergestellt war, wurde urn 3 Uhr 20 Min. der 
Versueh unterbrochen und das tterz in den Eisschrank gelegt. Am 
nhchsten Tage wurde das Herz genau um 3 Uhr 20 Minuten wieder 
in den Apparat eingef~gt und begann hier bei Erneuerung der Cir- 
culation nach e iner  Pause  yon rund  24 Stunden wieder zu 
schlagen an .  
In den letzten Tagen schliesslich, als diese Mittheilung schon 
in Vorbereitung war, gelang es mir, das Kaninchenherz nach einem 
Aufenthalt in dem Eisschranke im Verlauf yon 44 Stunden,  d. h. 
ungefi~hr nach z w e i Tag en vollst~ndigen Stillstandes, wieder zu be- 
leben und seine Thhtigkeit herzustellen. Das Herz pulsirte noch mehr 
als drei Stunden! (Versuch den 16.--18. Marz 1902.) 
Die Wiederherstellung einer, wenn auch nicht ganz regelmhssigen, 
jedoch ziemlich energisehen rhythmischen Th~tigkeit des isolirten 
Herzens der S~ugethiere nach einer so langen Unterbrechung der Circu- 
lation und Pulsation desselben, wie 24 und 44 Stunden~ stellt schon 
1) Dieselben l~esultate konnte ich auch nachtrhglich wiederholt beim Still- 
stand des Herzens, welcher durch u mit verschiedenen Giften eintrat 
(z. B. mit Alkohol, Coca'in, Antidiphtheriserum u. v. a.), beobachten: naeh 
Auswaschen des Giftes begann d~s Herz auch nach einer sehr langen Pause wieder 
zu pulsiren. 
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an und ftir sich eine ~usserst interessante und sehr wichtige That- 
sache dar. Es erweist sich, dass die Unterdrackung tier Lebens- 
functionen dutch Abkilhlung, StoffwechselverzSgerung, Vergiftung oder 
chemische Yeranderung des umgebenden Mediums nicht unbedingt 
den Tod des Organs nach sich ziehen muss. Was nun die i~usserste 
Grenze der Pause in der Herzthi~tigkeit anbetrifft, ohne dass dabei 
der Tod des Herzens verursacht wird, so spielen hierbei auch die 
individuellen Beschaffenheiten des Thieres, der Erniihrungszustand, 
alas Alter u. s. w. eine bedeutende i~olle. Jedenfalls scheint es mir, 
class diese Grenze nicht besonders welt yon dem yon mir beobach- 
teten Zeitraum - -  24--44 Stunden - liegen kann; die Versuche der 
Wiederbelebung ach noch li~ngerer Zeit blieben bis jetzt erfolglos. Wie 
tief auch die Lebensfunctionen der Gewebe des Warmbli~ters bei einer 
Abkilhlung his auf 0~ gesunken sein mSgen, so finder immer noch 
ein Athmungsstoffwechsel tart, und somit eine Anbiiufung yon Zer- 
setzungsprodukten, wenn auch nur in geringem Maasse (vita minima), 
wofilr als Beweise sowohl der veri~nderte Charakter der Contractionen, 
als auch die Herabsetzung tier Energie nach langdauernder Unter- 
brechung der Herztbi~tigkeit angesehen werden kann. 
Wie dem auch sei, es geben immerhin diese Versuche, die eine 
so ungeheure Lebensziihigkeit des Herzens der Warmblfiter und die 
Mi)glichkeit der Wiederbelebung nach dem Absterben und einer sehr 
langen Unterbrechung der Thi~tigkeit aufweisen, Veranlassung an- 
zunehmen, dass auch bei anderen Organen und Geweben der Warm- 
bliiter, resp. der Saugethiere unter gewissen Umst~nden die MSglich- 
keit nicht ausgeschlossen ist, die Wiederherstellung der Functionen 
und die Belebung nach einer zeitweiligen, bedeutend ]angeren Unter- 
brechung (z. B. beim Scheintode), als es bis jetzt angenommen wurde, 
hervorzurufen. 
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Erkl}trung der Tafel. 
( Jurvo Nr. 1. Kaninchenherz. Der Theil a b des Cardiogramms unter normalen 
Circulationsverh~dtnissen b i 300 C. registrirt. Bei c ist der Zufluss der 
Flfissigkoit untorbrochen. Dio Amplitnden der Contrac~ionen haben sich ver- 
gr5ssert. Bei d erschoint der Dikrotismus~ der sich allmghlich bis e ver- 
grSssert~ wo auch die ,ungeraden ~ Contractionon zu erschlaffen anfangen. 
Curvo  Nr. 2 (Fortsetzung yon Nr. 1). Die best~mdige Verlangsamung und Er- 
schlaffung der Herzcontractionen f g, Verst~rkung der Unregelmgssigkeit des 
Rhythmus h i, Pause, Gruppe dor letzten Contraetionon k ~ und schliesslieh 
diastolischer StiUstand des Horzens. 
Curve  Nr. 3 und Curvo Nr. 4. Beispiele des allm~hlichen Versohwindens des 
Dikrotismus bei Ernouerung dor Circulation. (Die Contractionen wurden hier 
yon unten nach oben aufgeschrieben, nieht abet wie hei den andoren Curvon 
yon oben nach unten). 
Curve  Nr. 5. Beispiel der allm~hlichen Entwicklung des Dikrotismus bei einer 
anderon Tomperatur wie Mr. 1. a b normale Pulsation; bei c ist dcr Zufluss 
dor ]?lfissigkeit unterbrochen; d Beginn des Dikrotismus; e unregelm~ssige 
Pulsation. 
Curve  Nr. 6. Erneuerung der Circulation naeh l~ngerer Pause.. Der Zufluss ist 
bei a ernouert. Auf die orste Gruppe dot Contraetionen b c folgt oino l~ngere 
Pause c d, der wieder eine Grnppe energischer Contraetionen d e folgt~ oine 
neue Pauso e fund  darauf Wiederherstollung einer continuirliehen Pulsation 
nach einem kurzen Stadium des verminderten Dikrotismus. 
Studien tiber die Wiederbelebung des Herzens. 471 
Curve  ~r. 7. Wiederbelebung des Herzens. CaMiogrammstiick des Kaninehen- 
herzens eine Stunde nach der Isolirung und Einstellung in den Apparat um 
6 Uhr Abends~ den 23. Januar 1902 registrirt. Eine Reihe energiseher~ egel- 
mhssiger Contractionen. 
Curve  ~qr. 8. Cardiogramm desselben Herzens~ registrirt am nhchsten Tage, den 
24. Januar 1902, um 111/2 Uhr Morgens nach  18st i indig,  em L iegen im 
E isschrank .  a b unregelmiissige, ungeordnete Contractionen der VorhSfe. 
be Contraetionen des rechten Ventrikels~ eine halbe Stunde sp~iter eglstrirt. 
C u rye  /~r. 9 (Fortsetzung). Dieselben Contractionen naeh einer Stunde. 
Curve  Nr. 10. Starke Verlangsamung der Contractionen ach Verlau~ yon 
3 Stunden. Am Ende der Curve ist die Wirkung der Bluteinspritzung sicht- 
bar - -  Verlangsamung der Contraetionsperiode und Verschmelzung einzelner 
Contractionen. 
C urv  e Nr. 11. Temporiire Verst~rkung der Contraetionen dutch Blutzufluss. 
Curve  Nr. 12. Endgfiltlge Erschlaffung der Pulsation gegen 4 Uhr Nachmittags. 
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